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Ksztaltowanie sie poziomu opiatéw we krwi osob
zmartych w przebiegu narkotyzowania sie

Blood opiate level in people died in course of narcotization

Z Katedry Medycyny Sadowej Slaskiej AM w Katowicach
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Domowe przetwory stomy makowej zawierajgce narkotyki alkaloidéw opium sg jednym
z najpopularniejszych  $srodkow odurzajgcych. Preparaty te stanowig mieszanine
aktywnych farmakologicznie substancji gtéwnie morfiny i kodeiny a czasem takze ich
zacetylowanych pochodnych (monoacetylomorfina, heroina). Przyjecie tych przetworéw
przynosi stosunkowo wysokg liczbe wypadkowych zatru¢ $miertelnych. W Katedrze
Medycyny Sadowej SI. A. Med. w Katowicach w latach 1995-1999 opracowano 104
przypadki (15 kobiet 89 mezczyzn) zatru¢ $miertelnych oséb uzaleznionych, ktérych
zgon byt nastepstwem przyjecia domowych przetworéw stomy makowej. Materiat do
diagnostyki toksykologicznej stanowity probki krwi i moczu pobrane ze zwilok w czasie
sekcji. Przeprowadzona analiza wykazata, ze zgon 35 oséb byt nastepstwem przyjecia
tylko opiatéw, 26-ciu opiatow z barbituranami i benzodiazepinami, 20-tu oséb opiatow
z barbituranami, 13-tu opiatéw z benzodiazepinami oraz 4 os6b opiatéw z amfetaminami.
Oznaczone stezenia alkaloidéw opium we krwi w poszczegdlnych grupach osoéb zawarte
byty w szerokich granicach i tak: w grupie ,tylko opiaty" < b.m. - 17,40u,g/ml>, w grupie
,opiaty z barbituranami" <0,1 - 2,4 u.g/ml >, w grupie ,opiaty z benzodiazepinami" <b.m.
- 1,7u.g/ml >, w grupie ,opiaty z barbituranami i benzodiazepinami" <b.m. - 3,4u.g/ml >
aw grupie ,opiaty z amfetaminami" <0,3 - 0,8u.g/ml >. Najwyzszy poziom alkaloidow
opium obserwowano w grupie ,tylko opiaty" - mediana 0,5u.g/ml, warto$¢ $rednia
stezenia 1,3uxj/ml.

Home-made poppy-straw products with opium alkaloids are still one of the most popular
narcotics. These products are a mixture of pharmacoactive substances, mainly morphine
and codeine and also their acetylate derivatives (monoacetylmorphine, heroin). Taking
such substances causes a rather great number of fatal accidental poisonings. 104 cases
(15 females, 89 males) of death connected with taking home-made poppy-straw
products were examined in the Department of Forensic Medicine of Silesian Medical
Academy in Katowice in years 1995-1999. Blood and urine samples taken during
autopsies were analysed. Fluorescence polarization immunoassay (FPIA, Abbott) was
used to examine systemie fluids. Results of quantitative examinations obtained by FPIA
are the sum of opium alkaloids, their acetylate derivatives and metabolites in blood. The
analysis showed that death of the examined individuals was caused by taking only
opiates (35 cases), opiates with barbiturates and benzodiazepines (26 cases), opiates
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with barbiturates (20 cases), opiates with benzodiazepines (13 cases) and also opiate

with amphetamines (4 cases). Concentrations of blood opium alkaloids ranged widet

and were as follows: < trace - 17,40u.g/ml> in a group of ,only opiates"; <0,1 - 2,4 ugh

> in a group of ,opiates with barbiturates"; <trace - 1,7ug/ml > in a group of ,opiates with
benzodiazepines"; <trace - 34 ng/ml > in a group of ,opiates with barbiturates an i
benzodiazepines" and <0,3 - 0,8 ng/ml > in a group of ,opiates and amphetamines”. The
highest level of opium alkaloids was observed in a group of ,only opiates" (media,i
0,5u.g/ml; mean concentration - 1,3ng/ml).

Stowa kluczowe: Narkotyki opium, zatrucia $miertelne, poziom
opiatéw we krwi

Key words: Opium narcotics, fatal poisoning, blood opiate
level

Domowe przetwory stomy makowej zawierajgce narkotyki opium sg jednym
Z najpopularniejszych w Polsce srodkéw odurzajacych. Preparaty te znane p< |
nazwg ,kompot" lub ,polska heroina" sg mieszaning aktywnych farmakologicznie
substancji gtéwnie morfiny i kodeiny oraz innych alkaloidéw opium fenantren -
wych i izochinolinowych a niekiedy tez ich zacetylowanych pochodnych przede
wszystkim monoacetylomorfiny i heroiny. Jakos¢ tych srodkéw jest bardzo
zréznicowana - zalezy od rodzaju wyjéciowego substratu jak i sposobu produkcji,
stopnia oczyszczenia i zageszczenia. Badane w naszym Zaktadzie produkty
zawieraty od 1,8 do 34,0mg/ml morfiny i od 0,2 do 3,0mg/ml kodeiny. Ta a
mieszanina czynnych substancji stanowi o wysokiej toksycznosci przetworow
stomy makowej. Ich przyjmowanie w nieznanej dawce, czesto z lekami

0 dziataniu psychotropowym najczesciej z grupy pochodnych 1,4-benzodiazepiny
1 kwasu barbiturowego przynosi stosunkowo wysokg liczbe wypadkowych zatru¢
Smiertelnych.

Tabela |. Zestawienie liczby oséb zmartych po wprowadzeniu sie w stan
odurzenia w okresie od 1995-1999.
Table 1. Number of individuals died after taking drugs in years 1995-1999.

Rok Liczebnos¢
year number n
1995 18
1996 24
1997 24
1998 12
1999 26
Razem total 104
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W latach 1995-1999 w Katedrze Medycyny Sadowej w Katowicach opraco-
wano 104 przypadki (89 mezczyzn i 15 Kkobiet) zatru¢ sSmiertelnych oséb
uzaleznionych od narkotykow, ktdrych zgon zwigzany byt z przyjeciem domowych
przetworéw stomy makowe;.

Liczbe zdiagnozowanych przypadkéw w poszczegdinych latach przedstawio-
no w tabeli I.

MATERIAL | METODY

Materiat do badan chemiczno - toksykologicznych stanowity prébki krwi
i moczu, a w nielicznych przypadkach réwniez wycinki narzadéw wewnetrznych
pobrane w czasie sekcji ze zwlok 104 osob uzaleznionych od narkotykéw
zmartych po wprowadzeniu sie w stan odurzenia.

Ptyny ustrojowe badano na obecno$¢ alkaloidow opium, kokainy, kannabinoli,
pochodnych amfetaminy, kwasu barbiturowego, benzodiazepiny i $rodkéw
z grupy tréjcyklicznych antydepresantow metodg spektroimmunofluorescencii
w Swietle spolaryzowanym FPIA stosujgc do oznaczeh zestawy odczynnikéw
i aparat firmy Abbott.

Materiat tkankowy analizowano metodg chromatografii cienkowarstwowe;j
w systemie skryningowym i metodg wysokocisnieniowej chromatografii cieczowej
z detektorem diodowym (HPLC DAD) po uprzedniej rutynowej obréobce materiatu
biologicznego i ekstrakcji ze srodowisk o zréznicowanym pH a takze celowanej
ekstrakcji ze srodowiska o pH 8,5 po hydrolizie w 20% HCI (3, 4).

WYNIKI | ICH OMOWIENIE

Rezultaty badan jakosciowych zestawiono w tabeli Il.

Wynika z niej, ze najliczniejsza grupe liczacg 35 o0s6b stanowity osoby,
w organizmie ktérych wykryto tylko opiaty. U pozostatych 69 os6b obok opiatéw
obecne byly leki psychotropowe i tak: opiaty, barbiturany i benzodiazepiny u 26
0s0b, opiaty i barbiturany u 20 oso6b, opiaty i benzodiazepiny u 13 osdéb, opiaty
i amfetaminy u 4 osob, opiaty, benzodiazepiny i trojcykliczne antydepresanty w 3
przypadkach.

Uzyskany metoda FPIA wynik badan ilosciowych jest sumg obecnych we krwi
wielu sktadnikow opium w tym gtéwnie réznych form morfiny. Metoda ta bowiem
wykazuje w pitynach ustrojowych wolng i zwigzang morfing. Reaktywno$c
krzyzowa dla glukuronidu 3 - morfiny wynosi ok. 35% a dla jej pochodnych -
monoacetylomorfiny - ok. 60%. Dla heroiny reaktywno$¢ krzyzowa w metodzie
FPIA osigga poziom ok. 50%. Obecne w domowych przetworach maku inne
alkaloidy fenantrenowe opium - kodeina i tebaina dajg réwniez pozytywne
odpowiedzi w warunkach reakcji FPIA. Reaktywnos¢ krzyzowa dla kodeiny
wynosi ok. 100% a dla tebainy ok. 30% (1).
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Tabela II. Wyniki badan jakosciowych.
Table Il. Results of qualitative examination.

Rodzaj wykrytych substancji Liczba przypadkow
Kind of substances Number of cases n
Opiaty opiates 35
Opiaty + barbiturany opiates + barbiturates 20
Opiaty + benzodiazepiny opiates + benzodiazepines 13
Opiaty + barbiturany+ benzodiazepiny 26
opiates + barbiturates + benzodiazepines
Opiaty + amfetaminy opiates + amphetamines 4
Opiaty + tréjcykliczne antydepresanty 1
opiates + tricyclic antidepressants
Opiaty + benzodiazepiny+ tréjcykliczne antydepresanty 3
opiates + benzodiazepines + tricyclic antidepressants
Opiaty + barbiturany+ amfetaminy 1
opiates + barbiturates + amphetamines
Opiaty + barbiturany+ propranolol 1
opiates + barbiturates + propranolol

Oznaczone stezenia opiatéw we krwi i moczu w gtéwnych grupach przypa -
kéw przedstawiono w tabeli IlI.

Zebrane wyniki badan iloSciowych wskazujg, ze stezenie alkaloidow opiu i
jak i innych $rodkéw zawarte byto w szerokim zakresie we wszystkich grupac
przypadkéw. W grupie ,tylko opiaty" < b.m. - 17,4 pg/ml>, w grupie ,opia
z barbituranami" <0,1 - 2,4 pg/ml >, w grupie ,opiaty z benzodiazepinami" <b.m.
- 1,7 pg/ml >, w grupie ,opiaty z barbituranami i benzodiazepinami" <b.m. - 3,4
pg/ml > a w grupie ,opiaty z amfetaminami" <0,3 - 0,8 pg/ml>.

Najwyzsze stezenie alkaloidow opium we krwi obserwowano w grupie ,tylko
opiaty" - mediana 0,5 pg/ml, warto$¢ srednia stezenia 1,3 pg/ml.

Na ksztaltowanie sie stezenia przyjetych $rodkéw we krwi ze zwiok oddziat.-
wuje: wysoko$¢ przyjetej dawki (w przypadku wyciggu ze stomy makdéw
nieznana), czas jaki uptyngt od zazycia narkotykédw do zgonu, niezakonczor
czesto proces dystrybucji w momencie zgonu, zréznicowana faza dziatania
a takze zréznicowana faza przemiany metabolicznej. Zachodzace pos$miertnie
w zwiokach autoliza i procesy dyfuzji zmieniajgce stopien uwodnienia ptynd
ustrojowych i tkanek majg rowniez wplyw na kohcowy rezultat analityczny.

Interpretacja toksykologiczna uzyskanego wyniku analitycznego dotyczaceg
tylko probki krwi nie jest fatwa. Istniejace w piSmiennictwie toksykologicznym
uznane za normatywne dla opiatéw zakresy stezen terapeutycznych, toksycz
nych i letalnych porzadkuja w znacznej mierze problemy interpretacyjne (2). Sg
one jednak wysoce nie wystarczajace dla przypadkéw zgonu bedacych
nastepstwem przyjecia domowych przetwordw maku. Sktad tych $rodkd
jakosciowy a takze ilosciowy, ze wzgledu na prymitywng technologie i réznorod-
ne modyfikacje chemiczne nie jest zapewne tozsamy z farmakopealnym
preparatami opium.
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Tabela Ill. Wyniki badan ilosciowych przeprowadzonych metodg FPIA.

Table Ill. Results of quantitative examinations by FPIA.

Wykryta Materiat Zakres oznaczanych wartosci stezen, mediana, warto$¢ srednia
substancja badany concentration range, median, mean value (pg/ml),
Substances found Materiat Opiaty Benzodiazepiny Barbiturany

examined opiates benzodiazepines barbiturates
Opiaty opiates krew <b.m. - 17,40>
n=35 blood _ B
mocz Me =0,50 X = 1,30
urine
<0,40-218,50>
Opiaty  opiates| krew <b.m. - 1,70> <0,10-2,30>
benzodiazepiny | blood Me =025 v =048 |Me=020 v =052
benzodiazepines mocz
n=13 urine <0,40 - 54,60> <0,10- 1,80>
Opiaty opiates | krew <0,10-2,40> <b.m. - 15,20>
Barbiturany blood _ _ _ _
barbiturates mocz Me =035 .v =0,60 Me = 1,80 x =3,40
n=20 urine
<0,10-5,60> <0,01 -64,00>
Opiaty  opiates| krew <b.m. - 3,40> <b.m. - 1,60> <b.m. - 10,90>
benzodiazepiny | blood - - _ _ _ _
benzodiazepines | mocz Me =040 v =0,69 |Me =0,20 x =0,31|Me =170 V = 3,10
barbiturany urine
barbiturates <0,10- 184,00> <0,10-2,10> <0,20 - 56,40>
n= 26
Opiaty opiates| krew <0,30-0,80> Amfetaminy
amfetaminy blood _ _ amphetamines
amphetamines Me =040 v =047 |y ujemne
n=4 mocz negative
urine
<0,70-4,50> <0,50- 39,00>

Szczegodlne trudnosci interpretacyjne dotyczg takich przypadkow, w ktorych

oznaczone stezenie alkaloidow opium we krwi jest bardzo niskie wzglednie wynik
tego badania jest ujemny a obecnos¢ narkotyku stwierdzono jedynie w moczu.
W tabeli IV przedstawiono zbioér takich wynikéw, zestawionych z normami stezen
opiatéw we krwi. (wg pismiennictwa).

Opiniowanie sadowo - lekarskie wymaga wowczas mocnego podparcia
wynikami badan sekcyjnych, histopatologicznych a takze seroimmunologicznych
(WZW, HIV) oraz informacjami dotyczacymi okolicznosci zgonu. Tylko dobra
znajomos¢ stanu zdrowia osoby uzaleznionej moze pozwoli¢ na wydanie
poprawnej opinii 0 przyczynie jej zgonu.

W grupach, ,opiaty + barbiturany", ,opiaty + benzodiazepiny" i ,opiaty +
barbiturany + benzodiazepiny" mimo niskich stezen opiatéw Ilub braku ich
obecnosci we krwi wykazane pozostate srodki psychotropowe pozwalajg na
wypowiedzenie sie o przyczynie Smierci z zatrucia. Kombinacja bowiem
alkaloidow opium z substancjami dziatajgcymi réwniez depresyjnie na OUN
a szczegolnie osrodek oddechowy (pochodne kwasu barbiturowego i benzodia-
zepiny) znacznie zwieksza ryzyko wypadkowego zatrucia $miertelnego (5, 6).
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Tabela IV. Zestawienie stezen opiatow we krwi oséb zmartych w przebiegu
narkotyzowania sie z wartosciami stezen z piSmiennictwa.

Table V. Comparison of blood opiate concentrations in people being under the
influence of narcotics and concentrations from reference.

Zakresy stezen terapeutycznych,

Stezenie alkaloidéw opium toksycznych i $miertelnych

l.p. concentration of opium alkaloids (pg/ml) we Krwi
Krew blood Mocz urine Range of therapeutic, toxic and fatal
morphine

Grupa ,tylko opiaty"
Group of ,only opiates”

concentrations in blood (pg/ml)

1. Brak materiatu 7,9
no materiat
2. Badanie ujemne negative 0,4
3. Badanie ujemne negative 0,7
4. b.m. trace Brak materiatu no materiat
5. 0,1 15
6. 0,2 Brak materiatu no materiat Stezenia terapeutyczne*
Therapeutic concentrations
7. 0,2 Brak materiatu no materiat <0,04-0,50>
8. 0,2 Brak materiatu no materiat
9. 0,2 9,0 Stezenia toksyczne*
10. 0,2 57,0 Toxic concentrations
Grupa ,opiaty + barbiturany" <0,5-5,0>
Group of ,opiates and barbiturates"
1. Badanie ujemne negative 0,1 Stezenia $miertelne*
2. Badanie ujemne negative 0,3 Fatal concentrations
3. 0,1 Brak materiatu no materiat

>0,2 a- =0,7

Grupa ,opiaty + benzodiazepiny"
Group of ,opiates nad benzodiazepines"

1. | Badanie ujemne negative 18,9 * T. Bogdanik: Toksykologia
2. b.m. trace 32.2 Kliniczna

3. 0,02 Brak materiatu no materiat

4. 0,02 Brak materiatu no materiat

5. 0,02 6,3

6. 0,02 8,4

7. 0,02 13,5

Grupa ,opiaty + barbiturany + benzodiazepiny"
Group of ,opiates + barbiturates + benzodiazepines"

1. Badanie ujemne negative 3,1

2. 0,1 217,0
3. 0,2 23,6
4. 0,2 36,8
5. 0,2 46,0
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